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SITARESMI RARAS NIRMALA, 2016. Perbedaan Tingkat Depresi Pasien 
Diabetes Melitus Tipe 2 yang Senam Diabetes dan Tidak Senam Diabetes. 
Skripsi. Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret, Surakarta. 
 
Latar Belakang : Depresi terjadi pada 25% pasien pengobatan medis-fisik. 50% 
pasien diabetes melitus tipe 2 menderita gejala depresi ringan dan 20% menderita 
gejala depresi sedang. Beberapa penelitian menyebutkan olahraga menurunkan 
tingkat depresi. Senam diabetes merupakan olahraga yang dibuat khusus untuk 
pasien diabetes. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya perbedaan 
tingkat depresi pasien diabetes melitus tipe 2 yang senam diabetes dan tidak 
senam diabetes. 
 
Metode Penelitian : Penelitian observasional analitik dengan pendekatan cross 
sectional ini dilakukan pada 30 pasien rawat jalan diabetes melitus tipe 2 di 
RSUD Dr.Moewardi Surakarta. Pengambilan data dilakukan bulan November 
2016 dengan metode purposive random sampling. Variabel terikat adalah tingkat 
depresi dan variabel bebas adalah kegiatan olahraga pasien yaitu senam diabetes, 
olahraga lain, atau tidak berolahraga. Tingkat depresi diukur menggunakan 
kuisioner Beck Depression Inventory (BDI). Perbedaan tingkat depresi dinilai 
dengan uji Anova dan uji Bonferroni, interval kepercayaan 95%. Data dianalisis 
menggunakan SPSS versi 22 for Windows. 
 
Hasil Penelitian : Didapatkan 12 responden senam diabetes, 7 responden 
olahraga lain, dan 11 responden tidak berolahraga; dengan rerata log skor BDI 
paling tinggi pada kelompok tidak olahraga (1.094), diikuti kelompok senam 
diabetes (0.509) dan kelompok olahraga lain (0.381). Terdapat perbedaan skor 
BDI yang signifikan antara kelompok senam diabetes-kelompok tidak berolahraga 
dan kelompok olahraga lain-kelompok tidak berolahraga. Sedangkan perbedaan 
skor BDI kelompok senam diabetes-kelompok olahraga lain tidak signifikan. 
 
Simpulan Penelitian : Terdapat perbedaan tingkat depresi pada pasien diabetes 
melitus tipe 2 yang senam diabetes dan tidak senam diabetes. Kelompok senam 
diabetes dan olahraga lain tidak mengalami gejala depresi, sedangkan 82% 
kelompok tidak berolahraga yang mengalami gejala depresi.  
 













SITARESMI RARAS NIRMALA, G0013219, 2016. Depression Rate 
Difference Between Type 2 Diabetes Melitus Patient Practicing Diabetes 
Gymnastic and Not Practicing Diabetes Gymnastic. Mini Thesis, Faculty of 
Medicine, Sebelas Maret University, Surakarta. 
 
Background : Prevalence of depression in patient with chronic illness is 25%. 
50% of 2 type diabetes melitus (DM) patient suffer from mild depression 
symtomps and 20% suffer from moderate depression symptoms. Physical exercise 
has been consistently documented in decreasing depression symptoms. Diabetes 
Gymnastic is an exercise created for patient with type 2 DM which hasn’t been 
researched for its benefit on depression. This research’s aim is to prove if there’s 
a depression rate difference between type 2 DM patient practicing diabetes 
gymnastic and not practicing diabetes gymnastic. 
 
Methods : This cross-sectional descriptive study conducted on 30 type 2 DM 
patients in RSUD Dr.Moewardi  Surakarta on November 2016 using purposive 
sampling. The dependent variable was depression rate and independent variable 
was patient’s exercise activity which is diabetes gymnastic, other exercise, or not 
exercising. Data collected by filling out Beck Depression Inventory (BDI) 
questionnaire. The difference between variables examined by Anova and 
Bonferroni test using confident interval 95%. Data were analyzed using SPSS 
version 22 for Windows. 
 
Results : Consist of 12 diabetes gymnastic respondents, 7 other exercise 
respondents, and 11 not exerciseing respondents; group with the highest BDI log 
score is non exercising group (1.094), followed by diabetes gymnastic group 
(0.509) and other exercise group (0.381). There’s significant difference of BDI 
score between diabetes gymnastic and not exercising also between other exercise 
and not exercising. But BDI score difference between diabetes gymnastic and 
other exercise is not significant. 
 
Conclusions : There’re depression rate difference between type 2 DM patient 
practicing diabetes gymnastic and not practicing diabetes gymnastic. Diabetes 
gymnastic group and other exercise group don’t have depression symptom, 
meanwhile 82% of not exercising group have depression symptoms. 
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